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論 文 内 容 の 要 旨 
【目的】低用量ヘパリン使用下での、上腕動脈アプローチによる経皮的冠動脈形成術（PTCA）の有用性と安全性
について検討すること。 
【対象】1997年1月から1998年12月まで、狭心症にてPTCAを受けた319症例、336病変を対象とした。 
【方法】大腿動脈よりPTCAを行なった102症例、115病変を大腿動脈群（F群）、上腕動脈よりPTCAを行なった
217症例、221病変を上腕動脈群（B群）に分類した。ヘパリンを両群ともシース挿入時に3000単位静脈内投与
し、F群では7000単位、B群では2000単位をPTCA開始時に追加投与した。また両群ともPTCA開始後、1時間以
上経過する場合、2000単位を追加投与した。F群ではPTCA術後6時間でシースを用手的に抜去を行い、B群では
PTCA術直後に抜去した。両群において、穿刺都の疼痛、腰痛などを認めた症例は鎮痛剤を使用した。両群間にお
いて、手技成績、合併症について比較検討した。 
【結果】両群間で患者背景に有意差を認めなかった。B群での動脈穿刺成功率（99.5％vs．99.1％、ns）、PTCA
成功率（96.8%vs．96.4％、ns）はF群と同様に高値であった。鎮痛剤使用に関してはB群にて有意に使用頻度
が低かった（3.6％vs．33％、p＜0.01）。主要合併症（急性心筋梗塞、緊急冠動脈バイパス手術、死亡）の頻度
はB群もF群と同様に低値であった（1.0%vs.1.7%、ns）。血管合併症に関してはB群とF群で有意差を認めなか
った（1.8%vs.3.5%、ns）。急性冠閉塞はB群、F群とも0.9%と有意差を認めなかった。 
【考察】使用するヘパリン量を減少することで、急性冠閉塞などの血栓閉塞が懸念された。しかしながら急性冠
閉塞はB群、F群とも0.9%と、これまでに報合されている従来量のヘパリンを用いてPTCA施行時で発生する急
性冠閉塞の割合（2～3％）と比較しても低く、低容量ヘパリン使用下での PTCAでも血栓閉塞が増加しないこと
が示唆された。 
【結語】低用量ヘパリン使用下での上腕動脈アプローチによるPTCAは、従来量のヘパリンを使用した大腿動脈ア
プローチでのPTCAと同様に安全でかつ有効である。 
 
論 文 審 査 の 結 果 の要 旨 
【目的】低用量ヘパリン使用下での、上腕動脈アプローチによる経皮的冠動脈形成術（PTCA）の有用性と安全性
について検討すること。 
【対象】1997年1月から1998年12月まで、狭心症にてPTCAを受けた319症例、336病変を対象とした。 
【方法と結果】大腿動脈よりPTCAを行なった102症例、115病変を大腿動脈群（F群）、上腕動脈よりPTCAを行
なった217症例、221病変を上腕動脈群（B群）に分類した。ヘパリンを両群ともシース挿入時に3000単位静脈
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内投与し、F群では7000単位、B群では2000単位をPTCA開始時に追加投与した。また両群ともPTCA開始後、1
時間以上経過する場合、2000単位を追加投与した。F群ではPTCA術後6時間でシースを用手的に抜去し、B群で
はPTCA術直後に抜去した。両群において、穿刺部の疼痛、腰痛などを認めた症例は鎮痛剤を使用した。両群間に
おいて、手技成績、合併症について比較検討した。両群間で患者背景に有意差を認めなかった。B群での動脈穿
刺成功率（99.5％vs 9.1%,ns）、PTCA成功率（96.8％ vs 96.4％, ns）はF群と同様に高値であった。鎮痛剤使
用に関してはB群にて有意に使用頻度が低かった（3.6%vs 3%, p＜0.01）。主要合併症（急性心筋梗塞、緊急冠
動脈バイパス手術、死亡）の頻度はB群もF群と同様に低値であった（1.0%vs l.7%, ns）。血管合併症に関して
はB群とF群で有意差を認めなかった（1.8％vs 3.5%，ns）。急性冠閉塞はB群、F群とも0.9%と有意差を認め
なかった。 
【結論】 低用量ヘパリン使用下での上腕動脈アプローチによるPTCAは、従来量のヘパリンを使用した大腿動脈
アプローチでのPTCAと同様に安全でかつ有用である。 
 よって、本研究は上腕動脈アプローチによるPTCAの臨床的有用性、安全性を示したことから、本研究者は、博
士（医学）の学位を授与されるのに値するものと認められた。 
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